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Cuidado individual, familiar e comunitario

Diz-me com quem andas e te direi o que comes
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Introdugao: No tratamento das doengas crénicas acompanhadas na Estratégia Saude da Familia se
inclui mudangas no estilo de vida, entre elas a modificagdo do padrdo dietético. Muitas vezes, o
alimento danoso representa memdria afetiva valiosa ao individuo, dificultando a substituigdo por
alimentos associados a “comida de dieta”. Porém, novos significados podem ser criados, a partir de
vivéncias coletivas.

Objetivos: Esta experiéncia objetivou oportunizar, ao portador de doengas crénicas, a ressignificagao
do alimento, criando memdria afetiva agradavel, relacionada a “comida de dieta”. Ademais, a equipe
de saude da familia teve a oportunidade de melhorar o padrao dietético, consequentemente, seu
auto-cuidado.

Metodologia ou Descrigcdo da Experiéncia: A partir de atendimentos médicos individuais na
Unidade de Saude da Familia, foram identificados usuarios portadores de doencgas crbnicas com
dificuldade de adequacao dietética. Estes usuarios foram convidados a participar das oficinas de
alimentagao saudavel, na prépria Unidade de Saude da Familia. As oficinas tém periodicidade mensal
e nelas profissionais e usuarios preparam alimentos saudaveis e saborosos, num clima ludico.
Durante o processo, informalmente, sdo debatidos os mais diversos aspectos da alimentagéo
saudavel, desde sua composicao, até a propaganda de alimentos, a influéncia do poder aquisitivo no
padréo alimentar, as dificuldades em mudar a alimentagdo e como supera-las.

Resultados: Os usuarios avaliam como muito positiva a participacdo e tem se tornado sujeitos ativos,
sugerindo temas e receitas. Afirmam ser mais facil mudar a alimentacdo a partir das oficinas. A
equipe percebe que seu vinculo com os usuarios participantes se estreitou bastante. Como
dificuldade, mantém-se o custeio dos insumos para as oficinas, que tem sido rateado entre os
trabalhadores.

Conclusio ou Hipéteses: E possivel ressignificar a alimentagdo saudavel de uma forma ludica para
pacientes portadores de doengas crbénicas que exijam modificacdo dietética. Os trabalhadores
envolvidos na agédo sao beneficiados no seu préprio auto-cuidado e na maior proximidade com os
usuarios, o que reduz a possibilidade de tensoes.
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